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1 緒 .=. 日
人韓淋巴管系ノ局所解音I］率的研究ハ， 1896年 Gerotaガ新シキ注入法テ護見シタn寺Jレ
テ以テ一新紀元テ劃シ， 今世紀ニ入リテヨリ多数 ノ；業績旗出セリ。斯クノ如キ淋巴管
系研究 ノ隆盛 ハ， 優秀ナル研究方法ノ護見エ刺戟セラレタ Jレニ ヨJレコト論ナシ ト雄モ，
亦一面臨床醤接殊ニ外科的方面ニ於 テ之ガ知見テ要望スJレコト 経々念ナ リシニ依Jレ者
タルコ トハ，淋巴管研究者中ニ外科製者ノ：多キニ鋸 t自明／ ；事貫ナリc殊ニ悪性腫蕩ノ
根治手術ノ殻達ガ淋巴管ノ局所解剖的知見ノ 護達ニ負フ庭甚夕、多キハ今日何人モ首肯
スJレ底ナルベシ。然Jレニ淋巴管系ノ局所解剖的関係タ ｝J,ヤ， 軍ニ個人的差異テ示スコ
ト少カラずJレJ tナラス＼ 炎症， 新生物護生~·；病的飲態ニ於テベ 淋巴管＇］肱ニ淋巴腺
／ 増殖及ピ新生テ~ミシ，以テ此ノ開係テ主主々桂雑ナ ラシム。故ニ悪性腫蕩手術ニ際シ
テ原病竃テ有ス ）~器管叉ハ鴨部ノ淋巴管系ノ 詳細テ知ラン ト セパ，淋巴管系 1I号j＇.剖l!j.!
的標本テ作成スル如ク， 各患者ニ就 キ色素ノ注入ニヨリテ淋巴管系テ着色セシメア之
テ検出ス Jレテ得ノt蓋シ快心／；術ナルペシ。 然レドモ余ノ寡聞未ダヵ 、Jレ方法テ外科的
手術ユ路用シタ Jレモノアルラ聴カサソレナリ。｛再々余ハ木原教授ノ：露lj意ニ由リテ．生鰭
ニ於テ墨rl・テ位入シ極メテ簡翠且ツ全ク無芹ニ淋巴管系テ着色セシメ得Jレコト テ知 リ
之レテ外科的手術ニ鹿用セント シ， 先 プ此ガ貰施／最モ容易ナJレ乱痛患者ニmヒタ リ。
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Chirurgische Anwendung der Lymphgefおsinjektion.
Von 
Dr. Morizo, Hara. 
〔Ausder Chirurg. Abteilung de,; Roten Krenz.Hospitals zu Osaka, 
und Anat. Institut d. Kaiser!. Univer>itat zu Kioto.〕
Nach der ldee von Prof. Kihara (Kioto) hat der V~rf. die Lymphgefassinjektion 
an Lebender】beiKrebsoperationen wie z. B. I日：1mmakrebs,Hautkrebs angewandt und 
teilt eine Resultat mit. 
Einige Stunden, eventuel einige Tage vor der Operation injiziert man in physiolo-
gischer Kochsalz!Usung aufgeschwemmte Tusche in das umgeb:'!nden Gewebe des 
Tumors・ DieInj巴ktionwird mit der iiblich gebrauchten Spritze vorgenommen, die bei 
der Lokalanasthesie verwendet. 
Bei der Operation sieht man die von dem Tumor auslaufenden Lymphgefasse sowie 
ihre angeh6rigen Lymphdr泊sengut injiziert um! schwarz gefarbt sein. Die F包rbung
der Lymphgefiisse nimrmt mit der Zeit allmahlich ab, die der Driisen dagegen zu. 
J ~denfalls t附 en日mtlicheLymphd凶senintensiv ge向rbthervor, srJdass ih陀 griindliche
Ausraumung-ideal ausgefiihrt werden bnn. (Autoreferat) 
